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MULTIMEDIALNE TRENINGI UWAGI SEUCHOWE]
STOSOWANE W TERAPII ZABURZEN PRZETWARZANIA
SEUCHOWEGO

W artykule oméwiono dostepne w Polsce metody umozliwiajace przeprowadzenie
treningu uwagi stuchowej przy uzyciu programéw komputerowych u dzieci z zaburze-
niami przetwarzania stuchowego. W prezentacji kazdej z metod znalazly sie informacje
na temat jej pochodzenia, postepowania diagnostycznego, przebiegu i sposobéw oddzia-
tywania. W tabelach umieszczono informacje na temat doniesieri naukowych dotycza-
cych efektywnosci poszczegdlnych metod.

Stowa kluczowe: zaburzenia przetwarzania stuchowego, terapia, treningi uwagi stuchowej

Wprowadzenie

Proces przetwarzania stuchowego polega na ,,opracowaniu”, przetwarzaniu sy-
gnaléw akustycznych w osrodkowym ukladzie nerwowym (ASHA, 2005). Do za-
burzen przetwarzania stuchowego (Auditory Processing Disorders, APD) moze dojsé
w wyniku nieprawidlowego funkcjonowaniu neuronéw, nieprecyzyjnej synchroni-
zacji neuronalnej, nietypowej asymetrii czynnosciowej pétkul mézgowych dotycza-
cej reprezentacji stuchowej, niewystarczajacego transmitowania informacji stucho-
wej przez polaczenie miedzypotkulowe, a takze zaburzeri neuromorfologicznych na
poziomie komérkowym. Dysfunkgje te moga wystepowac w przebiegu choréb neu-
rologicznych i zaburzeri rozwoju dziecka albo stanowié¢ odrebny problem (Sharma,
Dorman, Spahr, 2002). Zaburzenia przetwarzania stuchowego APD, wedlug defini-
¢i ASHA, to dysfunkgja polegajaca na niewlasciwym przetwarzaniu bodZcéw stu-
chowych mimo prawidlowego stuchu. Dziecko styszy dZzwieki, ale nie potrafi ich
trafnie zinterpretowad (zrozumiec), gdyz zaburzenia wystepuja na poziomie neu-
ronalnym drogi stuchowej i nie wynikaja z zaburzen funkgji poznawczych i jezyko-
wych Deficyty obejmuja przynajmniej jedng z funkdcji stuchowych, jak:
¢ lokalizacja i lateralizacja Zrédla dZwigku,
dyskryminacja stuchowa,
identyfikacja wzorca stuchowego,
przetwarzanie czasowe dZwiekéw (analiza czasowa, maskowanie czasowe,
integracja czasowa bodZcéw, percepcja kolejnosci bodZcéw),
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* rozumienie sygnaléw znieksztalconych lub w obecnosci dystraktoréw

(Wilson, 2003; Bellis, 2003; Rosen, 2005).

Najczesciej obserwowanymi objawami $wiadczacymi o wystepowaniu zaburzen
przetwarzania stuchowego sa trudnosci w rozumieniu mowy w hatasie (np. w szko-
le podczas przerw, na ulicy), mowy znieksztalconej (np. o przyspieszonym tempie),
a takze zlozonych polecen, pytan, dtuzszych wypowiedzi oraz skupieniu uwagi na
waznych dla odbiorcy bodZcach dZzwiekowych, zapamietywaniu informacji przeka-
zywanych wylacznie za pomoca percepdji stuchowej oraz pisaniu ze stuchu (Gha-
nizadeh, 2009). Czesto nastepstwem APD u dzieci sa trudnosci jezykowe, artyku-
lacyjne, opdznienie rozwoju procesu komunikatywnego i/ lub deficyty w zakresie
rozumienia mowy, a takze problemy w uczeniu si¢ matematyki, czytaniu i pisaniu.
Obserwowane sa réwniez powazne trudnosci w skupianiu uwagi stuchowej, cze-
g0 nastepstwem sa znaczne ograniczenia w selekcji bodZcéw stuchowych oraz za-
burzenia w koncentracji stuchowej. Zaobserwowanie objawéw APD i skojarzenie
ich przez pedagoga z problemami w uczniu sie, szczegdlnie w zakresie nabywania
umiejetnosci czytania i pisania, obliguje do wdrozenia postepowania diagnostycz-
nego w kierunku zaburzen stuchu (Kurkowski, 2013, s. 43).

Diagnoza APD jest wieloetapowa i wymaga zaangazowania zespotu medycz-
no-terapeutycznego (Rostkowska, 2014). Z medycznego punktu widzenia pod-
stawe stanowi ustalenie prawidlowej budowy i pracy czeéci obwodowej ukiadu
stuchowego, a nastepnie rozpoznanie nieprawidlowosci — ich charakteru oraz
rozleglosci — ktére wystepuja w jego centralnej czesci. Badanie wyzszych funk-
¢ji stuchowych wymaga zastosowania testéw wykorzystujacych rézne bodzce
(werbalne i niewerbalne). Wybdr przez diagnoste odpowiednich testéw powi-
nien $cisle wynikac z obserwowanych u dziecka objaw6w oraz trudnosci, jakich
doswiadcza, jego wieku, poziomu rozwoju intelektualnego i jezykowego (Sahli,
2009). Biorac pod uwage procedury diagnostyczne, mozna wyréznic¢ pie¢ grup
testow przeznaczonych do oceny wyzszych funkgji stuchowych, ktérych celem
jest ustalenie poziomu zdolnosci do:

1) czasowego opracowywania ,obrébki” dzwiekow (kolejnos¢, rozdzielczosé
stuchowa, integracja i dyskryminacja dZwiekéw);
2) rozumienia mowy o niskiej redundancji (skompresowanej, filtrowanej,

w halasie, znieksztalconej);

3) lokalizagji i lateralizacji dZwiekow;
4) rozumienia rozdzielnousznego stownego oraz cyfrowego;
5) integracji miedzyusznej (Dajos-Krawczyniska i in., 2013, za: Schow i in., 2000).

Calosciowa diagnoza terapeutyczna obejmuje ponadto badania logopedyczne
(zmierzajace do rozpoznawania zaburzeri mowy); pedagogiczne (ukierunkowane
na zidentyfikowanie specyficznych trudnosci w uczeniu, w tym nabywanie umie-
jetnosci czytania i pisania, ukazujace stan wiedzy i praktyczne umiejetnosci dziecka)
oraz psychologiczne (dotyczace oceny rozwoju intelektualnego, poznawczego, emo-
cjonalnego, spolecznego) (Skoczylas i in., 2012). Rozpoznanie zaburzeri przetwarza-
nia stuchowego, a przede wszystkim kompleksowa ocena umiejetnosci dziecka — nie
tylko w zakresie stuchowym — umozliwia rozpoczecie celowanej w deficyty terapii.

Postepowanie terapeutyczne dedykowane dziecku z zaburzeniami przetwa-
rzania stuchowego sklada sie z dwdch Sciezek dziatan: terapii bezposredniej,
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ktérej celem jest rozwijanie umiejetnosci stuchowych oraz jezykowych (treningi
uwagi stuchowej) dziecka, kompetencji spotecznych i komunikacyjnych (socjote-
rapia), a takze rozwigzywanie jego probleméw emocjonalnych (psychoterapia),
oraz terapii posredniej, ktéra obejmuje oddzialtywania psychologiczne ukierun-
kowane na rodzicéw (udzial w spotkaniach grup wsparcia, grup terapeutycz-
nych) i nauczycieli (uczestnictwo w kursach, szkoleniach, seminariach) (Rost-
kowska, Wojewdédzka, Kupisiewicz, 2019).

Poszczegdlne oddzialywania w ramach terapii ukierunkowanej na zaburzenia
przetwarzania stuchowego zostaly opisane przez wielu badaczy i praktykéw
(Fuente, McPherson, 2007; Skoczylas i in., 2012; Senderski, 2014). Kazdy peda-
gog-terapeuta ma obowigzek doskonalenia swojego warsztatu pracy. Poszerza-
nie kompetencji zawodowych poprzez poglebiong analize nowych ukazujacych
sie rozwigzan przyczynia sie do odpowiedzialnego wyboru lub zaniechania sto-
sowania okreslonych metod (Olechowska, 2013). Obszarem terapii APD, w kt6-
rym obserwujemy pojawianie si¢ wielu innowacyjnych form oddziatywarn, sa
treningi uwagi stuchowej realizowane poprzez programy komputerowe. Obec-
nie w Polsce pedagodzy i terapeuci mogg wzmacnia¢ swoje kompetencje po-
przez szkolenia (dajgce uprawnienia do postugiwania si¢ okreslonymi metodami)
w zakresie takich metod wspierajacych terapie dziecka z zaburzeniami przetwa-
rzania stuchowego, jak:

* Metoda Tomatisa stymulacja audio-psycho-lingwistyczna (PianoArt offre

Tomatis Méthode Audio-Psycho-Phonology),

* Metoda Wernkego,

* Indywidualna stymulacja stuchu Johansena (IAS),

¢ Stymulacja Polimodalnej Percepcji Sensorycznej metoda Skarzyriskiego
(SPPS-S),

* Neuroflow ATS.

Celem artykutu jest oméwienie wymienionych metod, jedne z nich s juz od
wielu lat znane, inne sg stosowane od niedawna. Wszystkie sa dostepne w Polsce,
a ich wykorzystanie mozliwe jest za pomoca programéw komputerowych. Ko-
rzystne rezultaty ich stosowania zaobserwowano w przypadku zaburzen prze-
twarzania stuchowego, trudnosci w uczeniu sie, dysleksji, w zaburzeniach mowy,
uwagi, komunikacji, zespole nadpobudliwosci psychoruchowej z deficytem uwa-
gi (Tewes, Steffen, Warnke, 2003; Czajka i in., 2012; Konarski, Ratyriska, 2014;
Brzdek, Zawora, 2018; Sobariska, Szuber, Skarzynski, 2020). W prezentacji po-
szczeg6lnych metod uwzgledniono kluczowe informacje odnoszace sie do genezy
metody, jej destynacji, elementéw diagnozy, etapéw pracy terapeutycznej ze zo-
brazowaniem sposobéw oddziatywania. Opis kazdej metody wzbogacono o tabe-
le z informacjami na temat doniesieri naukowych dotyczacych jej efektywnosci.

Prezentacja metod wspierajacych terapie dzieci
Metoda Tomatisa — stymulacja audio-psycho-lingwistyczna
Twérca metody, francuski otolaryngolog i foniatra Alfred Tomatis, prowa-

dzil badania nad wzajemna zaleznoscia miedzy stuchem, glosem, mowsg i jezy-
kiem. Jego teorie dotyczace rozrézniania dwoéch proceséw: styszenia jako biernej
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recepcji dZwieku oraz stuchania jako procesu aktywnego, ktéry polega na swia-
domym kierowaniu uwagi stuchowej na dZwiegki znaczace i czerpaniu z nich
informacji o otaczajacym s$wiecie (Szymariska, 2008), staly sie podstawa metody
stymulagji audio-psycho-lingwistycznej nazywanej potocznie metoda Tomatisa.
Tomatis twierdzil, ze zaré6wno wada stuchu, jak i zaburzenia uwagi stuchowej
moga prowadzi¢ do obniZzenia stymulacji mézgu i zmniejszenia efektywnosci
przetwarzania bodZcéw. Odpowiednio dobrane, przetworzone dzwigki moga
natomiast, jego zdaniem, wywierac korzystny wpltyw na uklad stuchowy i efek-
tywnie stymulowaé ucho wewnetrzne oraz mézg. W swojej metodzie zastoso-
wal wybrane fragmenty muzyki instrumentalnej o duzej dynamice i wysokich
czestotliwosciach (muzyke W. A. Mozarta) oraz muzyke wokalng (choraly gre-
gorianiskie) zawierajaca Srednie i niskie czestotliwosci.

Dzigki stosowaniu metody Tomatisa mozliwe jest korygowanie zaburzeri
w obszarze uwagi stuchowej i ograniczenie niekorzystnych konsekwencji pro-
wadzacych do wystepowania m.in.: wad wymowy, zaburzeri ptynnosci mowy,
zaburzen jakosci glosu, zaburzeri zachowania, trudnosci w nauce szkolnej, trud-
nosci z czytaniem i pisaniem (dysleksja, dysgrafia), zaburzeri emocjonalnych
(Ratyriska i in., 2013). W pracach Tomatisa (1991, 2005) akcentowany jest poglad,
ze im lepsza uwaga stuchowa, tym lepsze funkcjonowanie dziecka w wielu sfe-
rach zycia (np. przyswajanie nowych tresci edukacyjnych w czasie lekgji). Po-
nadto Tomatis w toku prowadzonych badan ustalil, ze ogromna role w procesie
stuchania odgrywa lateralizacja stuchowa. Okazalo sig, ze duzo wieksze korzy-
$ci odnosi dziecko wykazujace lateralizacje prawouszna, poniewaz pozwala ona
na skupianie si¢ na tresci wypowiedzi. Lateralizacja lewouszna powoduje nie-
$wiadome kierowanie uwagi gléwnie na zabarwienie emocjonalne wypowiedzi.
Zjawisko to okreslane jest jako wystepowanie ,,emocjonalnego filtru”, ktéry nie-
korzystnie wptywa na jako$¢ komunikacji. Oprécz tego lewousznosé moze miec
posredni wplyw na wystepowanie réznego rodzaju zaburzen glosu i mowy
(Tomatis, 2005). Metoda Tomatisa jest stosowana u dzieci oraz oséb dorostych,
u ktérych stwierdza sie zaburzenia uwagi stuchowej, zaburzenia lateralizacji, za-
burzenia glosu i mowy.

Podstawq kwalifikacji danej osoby do terapii jest wynik testu uwagi stucho-
wej i lateralizacji stuchowej. Pozwala on na ocene umiejetnosci w zakresie:
* uwagi stuchowej na dZzwieki przewodzone drogg powietrzna i kostna,
lateralizacji stuchowej,
dyskryminacji wysokosci dZzwieku,
lokalizacji dZwigku.
Trening uwagi stuchowej prowadzony metoda Tomatisa wymaga zastoso-
wania urzadzenia zwanego elektronicznym uchem (sprzezonego z kompute-
rem), ktére umozliwia modyfikacje sposobu stuchania poprzez uaktywnienie
mechanizméw akomodacyjnych ucha srodkowego na okreslone zakresy czesto-
tliwosci. Terapia polega na stuchaniu, odbiorze droga powietrzng oraz kostna
odpowiednio opracowanego materialu dZwigkowego poddanego filtracji, me-
chanizmowi tzw. bramkowania opéZnienia, wyprzedzania, balansu oraz stop-
niowego wzmacniania prawousznosci. Terapia zbudowana jest z fazy pasywnej
i aktywnej. Podczas fazy pasywnej osoba stucha materialu muzycznego (muzyki
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gregoriariskiej i muzyki Mozarta filtrowanych w odpowiedni sposéb), natomiast
podczas fazy aktywnej stymuluje si¢ wokalizacjami, dZwiekami mowy i mobili-
zuje do ich odtwarzania (Tomatis, 1991; 2005).

Matoda Tomatisa stosowana jest przez wielu pedagogéw, terapeutéw jako
metoda wspomagajaca. Zwracaja oni uwage na korzystny wplyw jej stosowa-
nia m.in. w przypadku zaburzen przetwarzania stuchowego (polepszenie jako-
$ci stuchania, co jest niezwykle wazne w ksztalttowaniu si¢ gtosu, mowy, komu-
nikacji jezykowej), przyswajaniu umiejetnosci czytania i pisania, usprawnianiu
koordynacji stuchowo-wzrokowo-ruchowej (Ratyriska i in., 2013, s. 55-59; Velze,
2016; Mularzuk i in., 2012; Malak i in., 2017; Konarski, Ratyriska, 2014; Bonthuys,
Botha, Stols, 2017). Dane potwierdzajace przydatnosé stosowania metody Toma-
tisa przedstawiono w tabeli 1.

Tabela 1. Zestawienie wynikéw wybranych projektéw naukowo-badawczych ukazuja-

cych zakresy pozytywnego oddzialywania metody Tomatisa

development of linguistic competence
in children at risk of dyslexia (Malak
iin. 2017)

zowang dysleksja

Projekty badawcze Osoby badane Wyniki / Wnioski
The meaningfulness and importance |78 uczniéw szkét pod-|poprawa  umiejetnosé
of training auditory attention for the | stawowych ze zdiagno-|czytania

Changing in reading and auditory
perception ability after intervening
dyslexia high-risk group of middle
and high school students (Kim, Song,
2016)

24 uczniéw gimnazjum
oraz 24 uczniéw liceum
ze zdiagnozowana dys-
leksja

wzrost w zakresie czy-
tania oraz rozumienia
mowy

Prospective conceptual model of Toma-
tis method effects on students’ self-reg-
ulation (Bonthuys, Botha, Stols 2017)

7 studentéw

zwiekszenie umiejetno-
§ci w zakresie samore-
gulagji

Effect of Tomatis Audio Training on
executive dysfunction in patients with
stroke (Jingjing, Changxiang, 2016)

80 o0s6b, ktére przeszly
udar mézgu

poprawa funkcji wyko-
nawczych

Using The Tomatis Method To De-
velop Learning And Academic Skills
(Velze, 2016)

6 uczniéw szkoly pod-
stawowej z zaburzenia-
mi rozwojowymi

poprawa
uwagi

koncentracji

Comparison of Effects of Auditory
and Music Training of Blind or Visu-
ally Impaired Young People on Per-
formance in Selected Auditory Tasks
(Skrodzka i in., 2015)

55 uczniéw niewido-
mych i stabowidzacych

zwiekszenie kompeten-
cji w zakresie orientacji
przestrzennej, korzystny
wplyw treningu stucho-
wego W obszarze zadari
lateralizacyjnych

Mozart's music in children with
drug-refractory epileptic encephalopa-
thies (Coppola i in., 2015)

11 dzieci z padaczka le-
kooporna

poprawa jakosci snu,
a takze u niektérych dzie-
ci zmniejszenie liczby na-
padéw padaczkowych
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Tabela 1 cd.

Projekty badawcze

Osoby badane

Wyniki / Wnioski

Analizy zwigzku migdzy stosowaniem
metody Tomatisa a rozwojem kompe-
tencji kluczowych u 1330 dzieci ze
specjalnymi potrzebami edukacyjnymi
i dzieci bez takich potrzeb (Konarski,
Ratyriska, 2014)

1330 uczniéw szkét pod-
stawowych

poprawa w nauce szkol-
nej, w tym umiejetno-
sci jezykowych; w socja-
lizacji — funkcjonowa-
niu spolecznym; wzrost
kompetencji w obszarze
muzyki

Analiza wynikéw testu uwagi i la-
teralizacji stuchowej uczniow podda-
nych terapii za pomocg metody Toma-
tisa (Mularzuk i in., 2012)

776 uczniéw szkét pod-
stawowych

poprawa w  zakresie
szkolnego funkcjonowa-
nia uczniow

Wptyw uwagi stuchowej na ksztatto-

30 uczniéw szkoly pod-
obnizona

korzystny wplyw na
ksztaltowanie sie uwa-

wanie sprawnosci jezykowych i my-
Slenia (Hetman, 2010)

stawowej z
uwaggq stuchowgq gi stuchowej (u dzieci
z réznego rodzaju zabu-

rzeniami i bez zaburzen)

Zrédlo: opracowanie wlasne.

Metoda Warnkego
Twérca metody jest Fred Warnke, ktéry w toku wieloletnich badan nauko-

wych nad osobami z dysleksja ustalil, Ze nie sg one w stanie automatycznie reje-

strowac i przetwarzac¢ bodZcéw wzrokowych, stuchowych i motorycznych, dlate-
go nie moga poradzic sobie z plynnym czytaniem, rozumieniem czytanego tekstu,

a takze prawidlowym pisaniem (Tewes, Steffen, Warnke, 2003). Warnke opraco-

wat zalozenia kompleksowej diagnostyki i terapii, ktérg oparl na trzech filarach:

* treningu automatyzacji przetwarzania spostrzezen w obszarze stuchu, wzro-
ku i zdolnosci motorycznych na poziomie struktur mézgu,

* pracy nad automatyzacja koordynacji pétkul mézgowych,

* rozwijaniu i automatyzowaniu umiejetnosci analizy i syntezy fonologicz-
nej opartej na integracji funkcji wzrokowych, stuchowych i motorycznych
(Warnke, 2005).

Metoda Warnkego przeznaczona jest dla dzieci (od 5. roku zycia) oraz os6b

dorostych, ktére doswiadczajg trudnosci w:

* przetwarzaniu stuchowym,

* opanowaniu umiejetnosci czytania i pisania w nastepstwie dysleksji,

* rozwoju mowy, w tym poprawnej artykulacji,

e lateralizacji,

¢ funkcjonowaniu bedacym nastepstwem przebytych uszkodzern mézgu (np.
po udarze mézgu),

* nastepstwie presbyacousis (gluchoty starczej) (Lipowska i in., 2019).
Diagnoza w metodzie Warnkego obejmuje 14 kolejnych krokéw diagnostycz-

nych. Badanie trwa okolo 60 minut i polega na ocenie 14 funkcji wplywajacych

na rozwdj mowy, nauke czytania i pisania, sq to:

1. Percepcja progéow kolejnosci bodZcow wzrokowych.
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. Percepcja progéw kolejnosci bodZcéw stuchowych.

. Styszenie przestrzenne (styszenie kierunkowe).

. Réznicowanie tonéw.

. Synchronizacja stuchowo-ruchowa.

. Wybér wiasciwego dZwieku w jak najszybszym czasie.

. Rozpoznawanie wzorca czestotliwosci dZzwiekow (niski, wysoki).
. Rozpoznawanie wzorca czasowego dzwiekéw (kroétki, diugi).

. Koordynacja oko - reka.

10. Czytanie tekstow pozbawionych znaczen.

11. Krétkotrwate zapamietywanie.

12. Selektywnos¢ percepcji stuchowej oraz wzrokowe postrzeganie dynamiczne.
13. Zaburzenia widzenia.

14. Literowanie wzrokowe.

Osiem pierwszych funkgji ocenia si¢ za pomoca urzadzenia o nazwie Audio-
4Lab — Brain Audiometr. Pozostale diagnozowane sg z wykorzystaniem specjalnie
zaprojektowanych narzedzi diagnostycznych, m.in. takich, jak drazek do balan-
sowania, wskazZnik fiksacji oka, test widzenia stereoskopowego Langa, test ste-
reoskopowy z krzyzykiem, test widzenia z daleka. Uzyskane w toku diagnozy
dane sa poréwnywane z normami dla okreslonej grupy wiekowej. Na tej pod-
stawie mozna ustali¢ odchylenia lub nieprawidlowosci w zakresie osrodkowe-
go przetwarzania i opracowac plan terapii celowany w trudnosci doswiadczane
przez dana osobe (Warnke, 2005).

Terapia metodq Warnkego obejmuje dwa etapy. Pierwszy skoncentrowa-
ny jest na zredukowaniu nieprawidtowosci w zakresie funkcji podstawowych
w obszarze przetwarzania wzrokowego, stuchowego i motorycznego. Uczestnik
terapii wykonuje ¢wiczenia zaimplementowane w urzadzeniu Audio4Lab — Bra-
in Audiometr. Drugi etap obejmuje trening lateralny wykonywany za pomoca
urzadzenia Lateral-Trainer-Professional, umozliwiajacy poprawe koordynacji p6t-
kul mézgowych. Dokladne opisy przebiegu dzialari w czasie wykonywania te-
stéw diagnostycznych oraz ¢wiczen i gier terapeutycznych znajduja si¢ w wielu
publikacjach (Kocyla-Eukasiewicz, Dzieciol-Chlibiuk, 2017). Sprzet wykorzysty-
wany w terapii mozna wypozyczy¢ i stosowa¢ w domu. Metoda Warnkego zy-
skala uznanie wsréd wielu terapeutéw w Europie, w tym takze w Polsce, gdzie
stosowana jest od 2010 r. Badania naukowe potwierdzajg skutecznosé stosowa-
nia metody w takich zakresach, jak:

* umiejetnos¢ styszenia kierunkowego,

poprawa rozumienia mowy w halasie,

poprawa wspolpracy obupédtkulowe;j,

rozpoznawania wzorcéw (dostarczanych droga stuchowq oraz wzrokowa),
umiejetnos$¢ odrézniania diugosci i wysokosci dzwiekow (tonéw),
umiejetno$¢ prawidlowej i szybkiej reakcji na bodZzce,

* obniZzenie poziomu stresu zwigzanego z nauka,

* spowolnienie naturalnego procesu starzenia sie stuchu (biomed.org.pl;

Brzdek, Zawora, 2018; Lipowska i in., 2019).

W tabeli 2 znajduja sie informacje na temat wynikéw badan potwierdzaja-
cych skuteczno$é metody Warnkego w terapii.

O 00 N ON Ul i WIN
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Tabela 2. Zestawienie wynikéw wybranych projektéw naukowo-badawczych ukazujace
zakresy pozytywnego oddzialywania metody Warnkego

Projekty badawcze

Badani

Wyniki / Wnioski

The use of the Warnke Method
in dyslexia therapy for children
(Lipowska i in., 2019)

37 dzieci w wieku 10—
12 lat ze zdiagnozowa-
ng dysleksja

poprawa w zakresie przetwarza-
nia sluchowego i wzrokowego;
przetwarzania fonologicznego;
umiejetnosci czytania i pisania;
w nauce szkolnej (w tym szcze-
golnie jezyka polskiego)

Skutecznos¢ metody Warnkego
w usprawnianiu mowy dziec-
ka z niepetnosprawnoscig in-
telektualng w stopniu lekkim
(Brzdek, Zawora, 2018)

8-letni chlopiec z nie-
pelnosprawnoscia  in-
telektualng w stopniu
lekkim

postepy w zakresie funkcji prze-
twarzania wzrokowego, stucho-
wego oraz motoryki

Zaburzenia w  automatyza-
cji jako przyczyna problemdw
w nauce (Tewes, Steffen,
Warnke, 2003)

382 dzieci w wieku
5-12 lat z ryzykiem
dysleks;ji lub z orzecze-
niem dysleks;ji

poprawa w zakresie funkgji prze-
twarzania wzrokowego, stucho-
wego oraz motoryki; redukcja
bledéw w pisowni o okoto 42%

Zrédlo: opracowanie wlasne.

Indywidualna stymulacja stuchu Johansena (IAS)

Autorem metody jest durski nauczyciel i psycholog Kjeld Johansen. Jego ba-
dania naukowe oraz dzialalnos¢ terapeutyczna skoncentrowane byty na osobach
z dysleksja. Wedlug Johansena terapia dZwigkiem prowadzona w formie stymu-
lacji stuchowej przyczynia sie do poprawy przetwarzania bodZcéw stuchowych
i przynosi wymierne korzysci w przypadku wystepowania u dzieci:

* zaburzen uwagi stuchowej i styszenia w halasie,

e nadwrazliwosci na dZwiegki,

* zaburzen koncentragji,

* opdZnien rozwojem mowy,

* niedoksztalcenia mowy pochodzenia korowego,

* dysleksji,

* zespolu Aspergera i autyzmu,

* zespotu nadpobudliwosci psychoruchowej z deficytem uwagi,
® porazenia mézgowego,

* zaburzen artykulacji (Borowiecka, Rychetsky, 2018).

Metoda polega na stuchaniu filtrowanej muzyki instrumentalnej skompono-
wanej z dZzwiekéw o réznych czestotliwosciach. Oddzialywania terapeutyczne re-
alizowane sa w warunkach domowych zgodnie z przygotowanym indywidual-
nym harmonogramem opartym na wynikach diagnozy polegajacej na wykonaniu
testow audiometrii tonalnej i mowy utrudnionej (w tym stuchania rozdzielnousz-
nego). Indywidulanie sformatowane utwory zostajg zapisane na ptytach CD, a za-
daniem dziecka jest stuchanie nagranego materiatu dzwiekowego przez 10-15 mi-
nut, szes¢ dni w tygodniu. Uczestnik terapii korzysta z ogélnodostepnego sprzetu
audio i stuchawek. Postepy kontrolowane sa co 6-8 tygodni, wiaza sie z powtdrna
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diagnoza i nagraniem nowej plyty z filtrowana muzyka dostosowana do aktual-
nych potrzeb i mozliwosci dziecka (Johansen, 1988). Zdaniem propagatoréw me-
tody Johansena (IAS) jej stosowanie przyczynia sie do:
* usprawniania przetwarzania bodZcéw stuchowych,
* wydluzenia czasu koncentracji na wypowiedziach ustnych,
¢ poprawy techniki czytania,
* lepszego rozumienia mowy,
* poprawy artykulacji i komunikagji,
® wzrostu samooceny,
* unormowania napiecia mie$niowego,
* umiejetnosci utrzymywania réwnowagi oraz koncentracji ruchéw (Sohlman,
2000; Mierzejewska, Odowska-Szlachcic, 2013).
Dane potwierdzajace przydatnosé stosowania indywidualnej stymulacji stu-
chu Johansena przedstawiono w tabeli 3.

Tabela 3. Zestawienie wynikéw wybranych projektéw naukowo-badawczych ukazujace
zakresy pozytywnego oddzialywania Indywidualnej stymulacji stuchu Johansena

Projekty badawcze Badani Wyniki / Wnioski
Retrospective study at the sensomo-|800 uczniéw szkét| postepy w zakresie wszystkich
toric center in Mjolby (Sohlman,|podstawowych funkgji stuchowych u 92,3%
2000) uczniéw
A four-year implementation study in | 235 uczniéw szkét|znaczace korzystne zmiany
Minneapolis (https:/ /johansenias. | podstawowych w zakresie prawousznej latera-
com/about-jias/research) lizacji dla czestotliwosci mowy;

pamieci stuchowej; rozumienia
,niewyraznych” informacji; ro-
zumienia informacji stownych
z halasem w tle; rozumienia
informacji stownych podawa-
nych jednoczesnie do obu uszu;
uwagi i zachowania

A study by speech and language|25 wuczniéw szkét|korzystne zmiany w artykula-

therapists in Scotland. A two-year | podstawowych gji; uczeniu sie nowych stéw;
evaluation project (https://johan- adekwatnym dobieraniu stow
senias.com/about-jias/research/) w czasie wypowiedzi; konstru-

owaniu zdani oraz w zachowa-
niu (pewnos¢ siebie)

A study dyslexic students in Hol-|28 ucznidw w wie-|znaczaca poprawa w zakresie
land  https:/ /johansenias.com/ | ku 13-17 lat (w tym | techniki czytania, analizy fone-
about-jias/research 20 z orzeczeniem |tycznej wyrazow; pamieci wzro-
dysleks;ji kowej; aktualizacji wyrazéw

Zrédlo: opracowanie wlasne.
Stymulacja Polimodalnej Percepcji Sensorycznej metodg Skarzytiskiego (SPPS-S)

Terapia SPPS-S metoda Skarzyriskiego jest innowacyjna metoda. Ma zastoso-
wanie w wielu réznych grupach zaburzeri, u podloza ktérych leza zaburzenia
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przetwarzania stuchowego. Proces terapii polega na uaktywnianiu zmystu stuchu,
wzroku i dotyku z wykorzystaniem specjalnego stymulatora, ktéry pobudza wza-
jemna koordynacje zmystéw, co umozliwia efektywne integrowanie odbieranych
bodZcéw. Przed przystapieniem do aktywnych éwiczent stymulacyjnych prowa-
dzona jest diagnoza wyzszych funkgji stuchowych za pomoca specjalnych testéw
oceniajacych umiejetnosci réznicowania i identyfikowania czestotliwosci (FPT)
oraz czasu trwania (DPT) dZwigkdw, a takze rozdzielnousznego identyfikowania
cyfr (DDT). Testy te przeprowadza sie réwniez po ukoriczeniu kazdego etapu tera-
pii skladajacej sie z trzech pozioméw. Wyniki wprowadzane si¢ do panelu SPPS-S
poprzez strone internetowa dostepng wylacznie dla certyfikowanych terapeu-
tow metody (Kopariski, 2018). U dzieci bioracych udzial w terapii prowadzona
jest stymulacja dZwigekami, ktérych modyfikacje opieraja sie na filtracji gérnoprze-
pustowej, bramkowaniu oraz zmniejszaniu natezenia dZzwieku w lewej stuchaw-
ce. Swoistoscig terapii jest tréjpoziomowe stopniowanie jej natezenia. Proces tera-
peutyczny sklada si¢ z trzech faz, sa one oddzielone przerwami przeznaczonymi
na utrwalenie ¢wiczonej umiejetnosci. W kazdej kolejnej fazie angazowanych jest
wiecej zmystéw, co poszerza zakres integracji percepcyjno-motorycznej (Czajka

i in., 2012). W terapii SPPS-S treningi zmystéw polaczone sa z elementami terapii

psychologicznej. Kazda z faz terapii obejmuje od 5 do 15 sesji, przy czym kazda se-

sja zawiera trzy czesci:

1) stymulacje zmysléw, w tym z odpowiednio przetworzonym materiatem dzwie-
kowym (na trzecim poziomie terapii modut zawiera takze glosne czytanie);

2) relaksacje;

3) multimedialne gry psychologiczne, ktérych zatozenia wywodza sie z pod-
staw teoretycznych terapii poznawczo-behawioralnej i dotycza korekty
zachowan bedacych wtérna konsekwencja zaburzeri przetwarzania stucho-
wego (Popiel, Pragltowska, 2008, s. 4).

Terapia prowadzona jest za pomocg zestawu SPPS-S, sklada si¢ on z iPada,
stuchawek na przewodnictwo powietrzne i kostne z wbudowanym mikrofo-
nem oraz przystawki SPPS, ktérej zadaniem jest odpowiednia modyfikacja
dzwieku.

W wyniku terapii obserwowana jest poprawa uwagi stuchowej w obsza-
rze identyfikacji czestotliwosci i dtugosci trwania dZwiekéw oraz styszenia roz-
dzielnousznego, co zdaniem autoréw metody przeklada si¢ na poprawe w za-
kresie nabywania umiejetnosci szkolnych (Sobariska, Szuber, Skarzynski, 2020).
W tabeli 4 znajduja sie informacje na temat wybranych wynikéw badan potwier-
dzajacych skutecznosé metody SPPS-S.

Neuroflow — aktywny trening stuchowy (Neuroflow ATS)

Neuroflow to metoda zindywidualizowanej interaktywnej neurorehabilitacji
wyzszych funkcji stuchowych opracowana przez Andrzeja Senderskiego oraz
Renate Borowiecka (Senderski, 2014). Gléwny cel jej stosowania to usprawnie-
nie mozliwosci komunikowania sie i uczenia dziecka, opierajac si¢ na bodZcach
stuchowych. Metoda przeznaczona jest dla dzieci z diagnoza APD oraz dzieci
z grupy ryzyka tego zaburzenia. Proces diagnostyczny prowadzacy do zastoso-
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wania metody sklada sie z wywiadu z rodzicami i oceny wyzszych funkgcji stu-
chowych dziecka otrzymanej w wyniku zastosowania testéwr:

reakcji wzrokowej (TRW),
reakcji stuchowej (TRS),

i in, 2017).

adaptacyjnego testu rozumienia stéw w szumie (ASPN-S),
adaptacyjnego testu rozumienia zdarn w szumie (ASPN-Z),
rozdzielnousznego cyfrowego (DDT),
sekwengji czestotliwosci (FPT),
adaptacyjnego testu wykrywania przerw (aGDT),

adaptacyjnego testu réznicowania wysokosci dzwiekéw (aDLF) (Senderski

Tabela 4. Zestawienie wynikéw badan potwierdzajacych skutecznosé metody SPPS-S

cjentéw z trudnosciami w prze-
twarzaniu stuchowym wspotwy-
stepujgcym z zaburzeniami kon-
centracji uwagi stuchowej (Czaj-
ka, 2020)

Projekty badawcze Badani Wyniki / Wnioski
Ocena skutecznosci treningu stu- | 143  uczniéw szkét |istotna statystycznie poprawa
chowego opracowanego dla pa-| podstawowych wynikéw testéw wyzszych funk-

qji stuchowych po terapii w sto-
sunku do wynikéw przed terapia

Stymulator Polimodalnej Percep-
cji Sensorycznej Skarzyriskiego

25 uczniéw szkét pod-
stawowych w wieku

uzyskano znaczaco lepsze wyni-
ki po terapii w stosunku do wy-

uwagi stuchowej oraz centralny-
mi zaburzeniami przetwarzania
stuchowego (Czajka i in., 2012)

w rehabilitacji dzieci z zaburze-|od 7 do 12 lat nikéw przed terapia. Stwierdzo-
niami  przetwarzania stuchowe- no poprawe wynikéw o:

g0 — analiza wynikow badari na — 40,5% w tescie FPT,

materiale Podkarpackiego Cen- — 34% w tescie DPT,

trum Stuchu i Mowy ,Medin- — 14,3% w tescie DDT:UL

cus” w Rzeszowie (Sobariska, oraz o 13,8% w tescie UP
Szuber, Skarzyrski, 2020)

Efekty terapii Stymulacji Per-|96 uczniéw szkol|istotna  statystycznie popra-
cepcji Stuchowej (SPS-S) u dzie- | podstawowych i po-|wa wynikéw testéw FPT, DPT,
ci z zaburzeniami koncentracji| nadpodstawowych DDT,GDT, aSPN, TRS

Zrédlo: opracowanie wlasne.

Neuroflow jest aktywna formg treningu prowadzonego on-line. Sesje trenin-
gowe odbywaja sie trzy razy w tygodniu, a kazda z nich trwa 20-25 minut. Tre-
ning zawiera bogaty materiat jezykowy (opowiadania, wiersze, zagadki) pre-
zentowany w obecnosci réznych bodZcéw zagluszajacych. Rozpoczynajac od
tych odbieranych zwyczajowo jako przyjemne, poprzez neutralne, az do dzwie-
kéw wywolujacych trudne emocje. Zadaniem dziecka jest uwazne stuchanie tek-
stu (wiersza, opowiadania), zapamietanie tresci i odpowiedZ na pytania z nim
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zwigzane, a zadaniem towarzyszacych rodzicéw lub terapeuty jest ocena tej od-
powiedzi. Gdy dziecko odpowiada prawidlowo, program proponuje trudniejsze
zadania. W pozostale dni tygodnia dziecko wykonuje ¢wiczenia utrwalajace sche-
mat ciala, orientacje w przestrzeni, ¢wiczenia réwnowazne, koordynacje stucho-
wo-wzrokowo-ruchowa oraz éwiczenia ruchowe. Metoda sklada sie z dwéch
etapow, trwa od 12 do 18 tygodni i wymaga nadzoru rodzicéw lub terapeuty.
Diagnoze powtarza sie takze przed drugim etapem treningu, umozliwia to mo-
dyfikacje éwiczeri. Podczas treningu dziecko uczy sie koncentracji i kierowania
uwagi na podany bodziec stuchowy. Cwiczy pamieé¢ stuchowa oraz doskonali
umiejetnos¢ aktywnego stuchania ze zrozumieniem. Neuroflow jest dostepny na
platformie internetowej i dzieki temu mozna go wykonywa¢ w warunkach do-
mowych. Nie wymaga specjalistycznego oprogramowania, wystarczy kompu-
ter stacjonarny lub laptop, stuchawki stereofoniczne i stabilne polaczenie z In-
ternetem.

Wedlug autoréw stosowanie metody Neuroflow wplywa na poprawe umie-
jetnosci réznicowania dZzwigkéw mowy, utrzymania uwagi na glosie nauczyciela
w Klasie, gdy wystepuje szum i hatas, utrzymania podzielnosci uwagi, gdy moéwi
kilka oséb. Ponadto usprawnia nauke czytania i pisania oraz nauke jezykéw ob-
cych, korzystnie oddzialuje na rozwéj mowy, jej elementy prozodyczne oraz po-
prawnos$¢ artykulacyjna. Przeklada sie to na podwyzszenie samooceny, poprawe
komunikacji z réwiesnikami, obnizZenie poziomu stresu przy wykonywaniu trud-
nych zadan (Iliadou i in, 2017). Metoda Neuroflow jest stosowana w terapii dzieci
APD od niedawna, dlatego niewiele jest badari na jej temat.

Tabela 5. Badania poswiecone stosowaniu metody Neuroflow

Projekty badawcze Badani Wyniki / Wnioski

Akademia  kariery. Percepcja |40 uczniéw szkoly podsta- | trwala umiejetnos¢ rozumie-
stuchowa (Slezak iin., 2014) |wowej nia mowy w szumie

Wartosci normatywne przesie- | 341 dzieci w wieku przed- | opracowano wartosci refe-
wowych testow wyzszych funk- | szkolnym i wczesnoszkol- | rencyjne dla przesiewowych

cji stuchowych platformy dia- | nym testéw osrodkowych funkgji
gnostyczno-terapeutycznej apd- stuchowych uzywanych do
medical (Senderski i in., 2017) diagnozy Neuroflow

Zrédlo: opracowanie wlasne.

Zaprezentowane wybrane metody stosowane sa w Polsce. Warto tez zapo-
znacd sie jeszcze z innymi metodami wykorzystywanymi za granica w szeroko ro-
zumianych oddzialywaniach terapeutycznych wspomagajacych proces radzenia
sobie z objawami zaburzen przetwarzania stuchowego. Jedna z nich, wykorzy-
stywang w terapii i rehabilitacji réznego rodzaju dysfunkgji i zaburzen poznaw-
czych, w tym w proceséw uwagi i pamieci, jest technika Neurofeedback (Coben,
Evans, 2011). W tabeli 6 zamieszczono informacje na temat jeszcze innych me-
tod — zdaniem autorek — godnych uwagi.

218 SZKOLA SPECJALNA 3/2021, 207-222



MULTIMEDIALNE TRENINGI UWAGI SLUCHOWEJ STOSOWANE W TERAPII ZABURZEN...

Tabela 6. Wybrane metody wykorzystywane w terapii APD

Nazwa metody Autor / Autorzy Adres strony internetowej
Auditory Integration | Guy Berard www .autism.org/ait2.html
Trening (AIT)

Spectrally Activated Mu- | Ingo Steinbach WWW .Samonas.com

sic of Optimal Natural
Structure (SAMONAS)

Therapeutic Listening TM | Sheila Frick www vitallinks.com
Listening Fitness Paul Madaule www listeningcentre.com
Interactive Metronome koncepcja Pauli Tallal kon- | www .interactivemetronome.com

tynuowana w zespole ba-
dawczym Petera H. Wolffa

Auricula Claudia  Nyffenegger, | www .auricula.org
Carl Delacato

Fast For Word Michael Merzenich, Wil- | www .scilearn.com
liam Jenkins, Paula Tal-
lal, Steven Miller.

Zrédto: opracowanie wlasne.
Zakonczenie

Woczesnie zdiagnozowany problem wystepowania zaburzen przetwarzania
stuchowego umozliwia podjecie dzialan terapeutycznych, ktére daja szanse na
zredukowanie objawéw i zmniejszenie deficytéw uwagi stuchowej. Dla kazdego
dziecka z rozpoznanym APD powinno sie przygotowac odpowiedni, zindywidu-
alizowany program terapeutyczny wiasciwy dla profilu klinicznego APD (Sen-
derski, 2014; Rostkowska, 2014). Zaprezentowane metody pelnia role wspomaga-
jaca w terapii. R6zniq sie od siebie dostepnoscia, kosztami, jakie trzeba ponies¢ za
szkolenie i zakup sprzetu. Moga by¢ stosowane zaréwno przez terapeutéw, na-
uczycieli, jak i rodzicéw w domu. Dzigki celowanej, bo opartej na wczesniejszej
diagnozie, polegajacej na rozpoznaniu deficytéw za pomocq narzedzi przypisa-
nych kazdej z prezentowanych metod, i odpowiednio prowadzonej terapii mozna
w duzej mierze poprawic¢ sprawnos$¢ komunikacyjng dziecka i jego funkcjonowa-
nie w szkole (Tewes, Steffen, Warnke, 2003; Czajka i in., 2012; Konarski, Ratyriska,
2014; Brzdek, Zawora, 2018; Sobariska, Szuber, Skarzynski, 2020).
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MULTIMEDIA AUDITORY ATTENTION TRAINING USED IN THE
THERAPY OF AUDITORY PROCESSING DISORDERS

Abstract

The article presents methods available in Poland that enable conducting auditory at-
tention training with the use of computer programs in children with auditory processing
disorders. Information on its origin, diagnostic procedure, course and methods of interac-
tion was added to each method. The tables provide information on scientific reports on
the effectiveness of individual methods.

Keywords: auditory processing disorders, therapy, auditory attention training

222 SZKOLA SPECJALNA 3/2021, 207-222



